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T* ARIOS  inter  morbos  quibus  aetas  infan¬ 
tilis  obvia  eft,  vix  ulli  magis  inlidiofe 
adoriuntur,  in  feiplis  magis  periculoli,  in 
curfu  velociores  funt ;  ideoque  fumraum  ftu- 
dium  et  attentionem  medici  melius  mereo- 
tur,  quam  morbus  de  quo  in  diflertatione  nof~ 
tra  pauca  fcribere  decrevimus. 


A 


Tametlx 
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Tametli  Boerhaavio,  Struvio,  Tulpio*,  et 
aliis,  nofter  morbus  line  dubio  cognitus  eflet, 
enimvero  tamen  defcriptio  nulla,  ufque  ad 
annum  1749  edita  fuit,  cum  Martinus  Ghili 
Medicus  Italicus  rationem  ejus  reddidit,  ut 
Cremonae  epidemice  gr affatus  eftf.  Anno 
1765,  defcriptio  morbi  brevis  et  accurata  a 

Homio  illullriflimo  nuper  academiae  noftrae 

*• 

edita  fuit,  et  ab  illo  tempore  varia  de  hac  re 
fcripta  funt. 


#  Michaelis  de  Angina  Polypofa,  p.  6» 
f  Ibidem» 


DEFINITIO» 


m 
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DEFINITIO. 


Cullenus  in  Nofologia  Methodica  defi¬ 
nitionem  fequentem  dedit : 

u  Cynanche  trachealis,  refpiratione  diffi* 

f 

“  cili,  infpiratione  ftrepente,  voce  rauca,  tuf- 
i(  fi  clangofa,  tumore  fere  nullo  in  faucibus 
“  apparente,  deglutitione  parum  difficili,  et 
febre  fynocha.’* 

A  2 


HISTORIA. 
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HISTORIA» 


Cynanche  trachealis  morbus  eft  cui  par- 
vuli  a  primo  ufque  ad  duodecimum  vel  de¬ 
cimum  tertium  annum,  praecipue  obvii  funt, 
verum  enimvero  non  omnino  illi  aetati  pro¬ 
pria  eft  ;  nam  in  adultis  *,  etiam  in  infanti¬ 
bus  f  dum  ladlent,  exempla  non  defunt.  Do¬ 
minam  cognofco  quae  aggreffionibus  repetitis 
cynanches  trachealis  ab  anno  aetatis  vigefimo 
laboravit,  cujus  mater  etiam  anno  quadragefi- 
mo  morbo  noftro  laborabat;  prioris  liberi  huic 

morbo 


#  Ghifl  et  Tulpius  a  Michaselitcitati,  p.  72. — Cheyne 
®n  Group,  p»  68.  Hoc  in  exemplo  a  Cheyne  memorato, 
nullum  dubium  exiftere  poteft  fefto  cadavere  membrana 
morbida  inventa. 

f  Alexander  on  Croup,  p.  15. — Mem.  Med.  Soc.  Lon- 
don,  Feild.— Cheyne,  p.  15. 
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morbo  praecipue  obvii  funt,  et  jam  ab  illo 
unus  mortuus  est, 

Menfe  O&obris  praeteriti,  duo  exempla  be¬ 
ne  notata  cynanches  trachealis  veras  vel  in» 

i 

dammatoriae,  adultis  in  Nofocomio  regio  nof- 
tro  occurrebant,  et  cum  rara  talia  exempla 
in  fcriptis  jam  editis  inveniuntur,  haud  im¬ 
proprie  forfan  fymptomata  et  methodum  me¬ 
dendi  recenfere  licet  ;  quae  ut  digreflione 
praecaveam  ad  finem  diftertationis  pofui. 

Cynanche  trachealis,  ut  plerique  aiunt,  ne¬ 
que  contagiofa  neque  haereditaria  eft,  tametii 

omnem  partem  familias  juniorem  invicem 

# 

adoriri  obfervata  fuit.  Frequentiflime  epi¬ 
demice,  nonnunquam  etiam  fporadice  gr affa¬ 
tur.  Illis  anni  temporibus  plerumque  ob- 
fervatur,  cum  aer  frigidus  et  humidus  eft ;  et 

magis  frequenter  occurrit  prope  regiones  pa- 

/ 

Iudofas,  in  ripis  fluviorum,  et  maris  littori- 

bus. 
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bus,  quam  in  regionibus  magis  aridis  et  inter¬ 
nis.  Nonnunquam  fupervenit  vel  conjungi¬ 
tur  aliis  morbis,  rubeolis  *,  pneumonia  f,  cy¬ 
nanche  tonlillari  et  cynanche  maligna  ;  et 
illi  qui  femel  laboraverunt,  iterum  iterumque 
ei  obnoxii  funt :  aggreffiones  tamen  pofterio- 
res  minus  violentes  et  periculofse,  quam  prae¬ 
cedentes  elfe  obfervantur.  Liberi  omnis  cor- 

v 

poris  habitus  hoc  morbo  afficiuntur,  et  ro- 
bulti,  aeque  ac  teneriores  ejus  poteftatem  ex¬ 
perti  fuerunt. 


*  Mem,  Med.  Soc.  London,  vol.  v.  p.  166.  Feild. 
f  Ferriar’8  Med.  Hift.  and  Refle&ions,  vol.  iii. 
t  Gregorii  Prsele&iones  Academ,  vide  Cafe  ift  ad  cal¬ 
cem  Differtationis. 

\ 


SYMP- 
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.  SYMPTOMATA, 

••  *• 

Symptomata  hujus  morbi  frequentiilime 
funt :  Aliqua  dyfpnoea  primum  fymptoma 
frequentiilime  obfervata  ell ;  fsepe  tamen  mor¬ 
bus  cum  languore  et  laflitudine  incipit,  in¬ 
fans  morofus  et  iracundus  ell,  lufus  folitos 
negligit,  et  magnam  moleltiam  pati  videtur; 
his  frigus  et  calor  vicillim  fuccedunt ;  tum 
vocis  peculiaris  affe&io  infpiratione  prsefer- 
tim,  ab  aliis  galli  cantui,  fono  ex  tubo  seneo 
ab  aliis  comparata  obfervatur ;  fuffocationis 
fenfus  praeiens  eft,  tumor,  et  dolor  parvus 
trachea  digitis  prefla  nonnunquam  fentitur ;  et 
faucibus  internis  infpe&is,  nil  peculiare  fre« 
quentiflime  apparet,  nonnunquam  tamen  tu¬ 
mor,  inflammatio,  etiam  materia  membrana- 
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cea  tonfillis*,  et  partibus  adjundis  videntur. 
iEger  nonnunquam  tuffit,  plerumque  fine  ex- 
pedoratione,  aliquando  autem  verfus  finem 
morbi  materiae,  vifcidae  membranaceas  partes 
muco  commiftae  exfpuuntur.  Tuffis  fonus 
valde  peculiaris  verbis  non  facilis  defcriptu 
eft,  fed  ab  aliquo  qui  femel  audivit,  haud 
difficillime  recognitus.  Pulfus  arteriarum 
incipiente  morbo  plerumque  plenus  et  celer 
eft,  facies  erubefcit,  cutis  calida  et  arida 
eft ;  molefiia  et  fitis  aegrum  vexant,  alvus 
plerumque  adftrida,  urina  parca  et  fubrubra, 
nifus  ad  vomendum,  et  vomitus  nonnunquam 
occurrunt,  et  aliquando  pedes  et  manus  oede¬ 
mate  afficiuntur,  deglutitio  non  impeditur,  et 
animi  fundiones  ad  morbi  finem  iliaefae  ma¬ 
nent. 


#  Amer.  Phil.  Tranf  vol.  i.  Dr  Bard.— -Tranf.  of  a 
Soc.  for  the  Jmprovement  of  Med.  and  Chirurg»  Know- 
ledge.  Rumfey. 


\ 
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nent.  Eruptiones  cutaneae*  nonnunquam  ob~ 
fervantur,  fed  haud  fsepe  occurrunt. 

Haec  fymptomata  in  diverfis  exemplis  va¬ 
riant  fecundum  res  exiftentes  ;  in  aliquibus 
aggreffionem  fubito  faciunt,  ita  ut  infans  qui 
hora  folita  bona  falute  ledto  recubuit,  nodte 
experredtus  erit,  quibufdam  fymptomatibus 
praecipuis  noftri  morbi  laborans ;  in  aliis  tar¬ 
dius  aggrediuntur,  tuffe  forfan  per  paucos 

dies  praecedente :  Catarrhus  communis  efie 

/ 

putatur.  Plerumque  cynanchen  trachealem 
pyrexia  comitatur,  nonnunquam  autem  valde 
levis  eft,  vel  omnino  etiam  abeft ;  quamob- 
rem  Michaelis  ut  fequitur  fcripfit : 

5C  Quod  ad  febrem  attinet,  certis  exemplis 

B  “  con- 


*  Rufh,  Med.  Inq.  and  Obferv. — RuffePs  CEcon,  of 
Nature, 


IO 
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“  conflat,  ea  adultiores  et  infantes  per  totum 
“  morbi  decurfum  aliquando  immunes  fuiffie; 
“  in  aliis  non  nifi  verfus  finem,  imo  inflante 
u  jam  morte  apparuiffie,  eas  ut  obfervationes 
“  taceam,  ubi  ab  initio  quidem,  febris  aliqua 
11  tam  levis  autem  aderat,  ut  eam  percipere 
“  difficilis  effiet 

Quibufdam  in  exemplis  remiffiones  fymp- 
tornatum  notabiles  obfervantur,  et  aeger  leva¬ 
tur,  etiam  fine  expedloratione,  quae  ftadiis 
cynanches  trachealis  poflerioribus  nonnun- 
quam  accidit;  unum  exemplum  a  Chalmersf 
memoratur  infantis  duos  annos  nati,  in  quo 
febris,  per  dies  quatuordecim  omni  vefpere 

redibat, 


*  Michaelis  de  Angina  Polypofa,  p.  109. 

/ 

f  Chalmers^  Difeafes  of  South  Carolina,  vol.  ii.  p.  78. 
Note.— -Exemplo  primo  ad  finem  Difiertationis  memo¬ 
rato,  expe&oratio,  diaphorefis,  et  epiftaxis  occurrebant 
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redibat,  et  per  fex  horas  perftitit ;  hae  re- 
mifliones  autem,  ut  notare  dignum  eft,  non 
in  cynanche  tracheali  inflammatoria  occur- 
runt,  fol unimodo  in  cynanche  fpuria  vel  fp al¬ 
mo  dic  a  obfervantur.  Morbus  non  ullum 
temporis  fpatium  fixum  perftat;  cum  lethalis 
eft,  raro  ultra  quintam  diem  perdurat;  in  qui» 
bufdam  exemplis  mors  intra  triginta  fex,  vel 
etiam  viginti  quatuor  horas  a  tempore  quo 

dyfpnoea  primo  obfervatur,  evenit ;  plerum- 

« 

que  nulla  crifts  notabilis  eft ;  nonnunquam  au¬ 
tem,  poftquam  partes  materiei  membranaceae 
exfcreavit  aeger,  fubito  levatur,  et  cum  ex» 
pedloratione  morbus  faufte  terminatur.  In 
uno  exemplo  ptyalifmus  eveniebat,  et  mor¬ 
bum  finire  vifus  eft ;  quod  audior  diftertationis 
ubi  memoratur,  non  calomelani  ad  grana  fex 
folummodo  exhibito  tribuere  vult,  cum  prae» 
fertim  neque  os,  nec  halitus  affedla  fint*. 

B  2  Nonnun- 

#  Amer.  Phil.  Tranf,  voL  i.  Dr  Bard. 

.  ) 
i 
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Nonnunquam  aliquid  foni  vocis  peculiaris  in 
ftadio  primo  morbi  obfervatum  ;  per  aliquod 
tempus  poli  quam  fymptomata  inflammatoria 
remota  fuerunt,  vel  etiam  cum  infans  aliter 
bona  gaudet  falute,  manet. 

Caufa  proxima  mortis  oriri  videtur,  aut 
ab  impedimento  mechanico  ad  tranfitum  aeris 
in  pulmones,  a  fpafmo,  verofimilius  ex  irri¬ 
tatione,  orto,  aut  ab  ambobis  conjundtis. 
Afpedus  externus  corporis  poli  mortem  valde 
corpori  alicujus  collo  fufpenfi,  vel  poft  fuf- 
focationem  a  fubmerfione  limilis  eft ;  vultus 
et  colium  livida  et  tumida  funt;  oculi  protru¬ 
duntur  et  fuffufi  funt. 


CADAVERIS 


\ 
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.  :  ,  :  •  .  ;  .  L  .*  •  *  *  W--  e 


CADAVERIS  SECTIO. 


Animo  verfante  fymptomata  hujus  morbi , 
a  priore,  ejus  fedem  in  partibus  ad  traniitum 
aeris  defignatis  invenire  expe&aremus;  itaque 
tradiea  feda,  interna  fuperficies  tegumento 
vel  membrana  adventitia,  afpedus  fubflavi, 
frequenter  a  larynge  ufque  ad  bronchias  ten¬ 
dente,  munita  invenitur;  aliquibus  locis,  prae¬ 
cipue  verfus  laryngem,  vifcida  et  fatis  denfa 
eft,  fed  plerumque  ii  ad  bronchias  adfpici- 
mus,  tenuior,  minus  vifcida,  et  quafi  in  aliquo 
liquore  femifoiuta  eflet,  apparet ;  haec  mem¬ 
brana  non  firmiter  tracheae  adhaeret,  fed  ple¬ 
rumque  materia  tenuis  purulenta  interponi¬ 
tur  ;  faepe  elicere  poffumus,  cum  formam  vel 
imaginem  accuratam  fuperficiei  internas  exhi-  * 
bet ;  in  uno  exemplo  a  Feild  in  voh  4  Meni. 

Med. 


M 
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Med.  Soc.  London  memorato,  plures  hyda- 
tides  firmiter  membranae  morbidae  adhaerentes 
inventae  fuerunt. 


CAUSiE. 


DE  CYNANCHE  TRACHEALI. 


CAUSAE» 

CAUSJE  REMOTJK. 


Parvuli,  ut  jam  dixi,  huic  morbo  praecipue 
obnoxii  funt;  illud  vitae  tempus  itaque  caufam 
praedifponentem  numerare  licet.  Habitus 
corporis  plethoricus  etiam  predifponere  di¬ 
citur.  Morbi  pulmonum,  vel  aeris  viarum, 
frequenter  caufae  predifponentes  validae  funt. 
Qui  femel  morbo  laboravit,  ad  reditum  for¬ 
titer  praedifponitur. 

Inter  caufas  occalionales  cynanches  trachea¬ 
lis,  frigus,  vel  frigus  cum  humore  corpori 
applicatum,  frequenter  originem  dare  obfer- 
vantur.  Exercitatio  violenta  corporis  par¬ 
tium  quae  fonum  formant,  caufa  occalionalis 
numeratur. 


causa 
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CAUSA  PROXIMA. 


De  caufa  proxima  hujus  morbi  inter  auc¬ 
tores  non  conflat;  nonnulli  putant  affe&ionem 
fpafmodicam  e(Te  glottidis,  et  mufculorum 
laryngis ;  alii  autem  inflammationem  loca¬ 
lem  eflfe,  inflammationem  tracheae  internae, 
et  membranam  adventitiam  adeo  frequenter’ 
ibi  inventam  fequelam  efle  putant  ;  eodem 
tempore  opinioni  non  adverfantur,  fpafmum 
morbum  comitare,  fed  inflammationis  fymp- 
tomaticum  efle  non  morbum  formare  ne- 

i 

ceflarium  exiftimant ;  et  cum  occurrit,  fre- 

'  #  /  - 

quentiflime  dolores  aegri  terminat  inflantem 
fuffocationem  producendo.  Claflis  tertia  auc¬ 
torum  duas  fpecies  morbi  efle  putant ;  unap, 
afle&ionem  fpafmodicam  glottidis  et  muf- 
culorum  laryngis ;  aliam,  inflammationem 

internae 
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internae  tracheas.  Omnes  hae  opiniones  a 
diverfis  audtoribus  temporibus  diverirs  fuf- 
tentae  fuerunt,  qui  fententias  fuas  variis 
argumentis,  quorum  pauca  nunc  memorabo, 
firmare  conati  fuerunt,  Quod  vero  attinet 
ad  primam  fententiam,  ut  nunc  vix  ulli 
funt  qui  exiftimant  omnia  exempla  cynanches 
trachealis  naturae  fpaimodicae  effe,  non  ne- 
ceffarium  erit  argumenta  memorare  quas  ad 
confirmationem  tendunt.  Ad  confirmandam 
fecundam  opinionem  dicitur,  primo,  Cynan¬ 
chen  trachealem  effe  morbum  febrilem.  Se¬ 
cundo,  Ut,  cadavere  feflo,  in  omni  fere  ex¬ 
emplo  membrana  adventitia  in  trachea  re- 
peritur;  hanc  membranam  fequelam  inflam¬ 
mationis  exiftimant,  fimilem  crudae  in  aliis 
cavis  inflammatis  inventam,  et  ex  lympha 
coagulata  praecipue  compolitara.  Tertio,  Na¬ 
tura  inflammatoria  cadavere  incifo  clare  ap¬ 
paret  *,  nam  membrana  et  materia  purulenta 
quae  interjacet  eam  et  tracheam  remotis,  vef- 

C  tigia 
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tigia  inflammationis  plerumque  videntur  iri 
interna  tunica.  Quarto,  Sanguis  miflTus  cruf- 
tam  inflammatoriam  exhibet.  Quinto,  Mor¬ 


bus  frequenti flime  regimini  antjphlogiftico 
concedit.  Quod  attinet  ad  tertiam  opinionem 
obfervare  licet,  eam  cum  fecunda  in  una  re 


chealem  morbum  inflammatorium  exiftimat1£ 


fuftinent,  alteram  fpeciem  cynanchen  trache¬ 
alem,  fpuriam  vel  fpafmodicam  vocatam,  e  fle 

, 

putant,  cujus  natura  in  affedione  fpafmodica 
glottidis,  mufculorum  laryngis,  et  tracheae 
conftat  Rebus  fequentibus  htec  opinio  pen¬ 
det:  Primo,  Cynanche  trachealis  fpuria  fubito 
adoritur,  plerumque  nodte;  contra  autem  cy- 
nanche  trachealis  vera  aggreffionem  tardius 


facit,  frequenter  lignis  catarrhalibus  per  ali¬ 
quot  dies  praegredientibus.  Secundo,  Cy¬ 
nanche  trachealis  fpuria  fubitis  et  magnis  re- 
xnilTionibus,  fi  non  mtermilfionibus,  per  horas, 


etiam 


f 
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etiam  per  dies  *  obvia  eft  ;  aeque  fubitas  et 
magnas  exacerbationes  quoque  fubit;  in  cy« 
nanche  tracheali  vera  autem,  fymptomata 
gradatim  aflgentur  et  nunquam  remittuntur. 
Tertio,  Haec  fpectes  cynanches  tiachealis  re» 

k 

mediis  antiphlogillicis  concadit,  praefertim 
balneo  tepido,  opi©,  et  aflaefsetidae ;  contra  cy¬ 
nanche  trachealis  vera  relnediis  antiphlogif- 
'  ticis  folummodo  fuccumbit.  Quarto,  Trachea 
poli  mortem  ex  cynanche  tracheali  fpuria 
fe£ta,nil  membranae  adventitias  fimilis  inventa 
eft.  Haec  obfervata  fuerunt  auctoribus  di» 
verfis,  inter  quos  enumerare  licet  Rufh,  Rum» 
fey,  Alexander,  Feild,  Underwood,  Miller, 
de  veritate  quorum  obfervationum  nullum 
dubium  exiftere  poteft  ;  et  divertis  fattis  et  ar¬ 
gumentis  conlideratis,  conclulionem  fequen- 
tem  ] ulle  deducere  licet.  Duos  morbos  di» 
verfos  effe ;  unum  affectionem  infiamma- 

C  2  toriam 


*  Ruih. 
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toriam  laryngis  et  tracheae,  cynanchen  tra¬ 
chealem  inflammatoriam  vocatam  ;  alterum, 
harum  partium  affedionem  fpafmodicam  cy¬ 
nanchen  trachealem  fpuriam  vel  fpafmodi- 

/ 

cam.  Illos  verbis  ftride  didis  morbos  di- 
verfos  numerare  oportet,  nam,  verba  audoris 
ingenioli  ut  citem, 

“  Indeed  fpafm  and  inflammation  are  two 
“  difeafes  fo  totally  different  from  each  other, 
“  that  there  does  not  appear  to  me  any  pro- 
“  priety  in  defcribing  under  one  name  two 
u  difeafed  adions  which  in  their  nature  are 
“  fo  diftind.  That  there  is  a  difeafe  called 
4<  Group,  in  which  there  is  an  increafed  fe- 
“  cretion  from  Rie  mucous  glands  of  the 
6i  trachea,  and  alfo  a  membranous  fubliance 
u  formed  on  its  furface,  is  fufficiently  proved 
“  by  the  obfervation  of  different  praditioners* 
(X  Now,  if  flmilar  external  marks  of  difeafe 
ei  occaiionaliy  arife  where  here  are  none  of 

-a 

thefe 
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“  thefe  internal  morbid  appearances,  may  we 
“  not  conclude,  that  there  are  two  difeafes, 
u  which  in  their  nature  are  totally  diflindt 
et  from  each  other,  rather  than  two  fpecies 
<c  or  modifications  of  the  fame  difeafe  #  ?’* 


*  Tranf,  of  a  Soc.  for  the  i mpro vernent  of  Med.  and 
Chirurg,  KnOwledge.  Rumfey. 
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i 


DE  NATURA  MEMBRANAE  MORBIDA 


Cynanche  tracheali  ut  affectione  inflam¬ 
matoria  internas  tracheas  confiderata,  Quo- 
modo  formatur  membrana  morbida?  Nonnulli 
exiftimaverunt  mucum  peculiarem  effe  *  •  alii 
mucum  mere  cr affatum,  et  partibus  tenuiori¬ 
bus  evaporatione  orbatum  f ;  dum  alii  pu¬ 
tant,  praecipue  lympham  coagulatam  \  effe, 
limilem  cruftas  quae  vinculum  conjunCtionis 
inter  fuperficies  inflammatas  format,  aliquan¬ 
do  cum  fecretione  naturali  mucofa  partium 

com- 


*  Mem.  Med.  Soc.  London,  vol.  iv.  Fefld. 

•y  Rufh  and  Home. 

J  Michaelis,  Burferius,  et  Ghifi  ab  illo  citatus,  Baillie, 
Rumfey,  & c. 
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committam.  Haec  opinio  confirmatur  diver- 
fo  afpe&u  membranae  morbidae  a  muco ;  mag-  \ 
na  limilitudine  cum  concretionibus  polypo» 
fis  in  cavis  cordis  et  aliis  partibus  corporis 
poft  mortem  inventis,  et  quae  nil  aliud  efle 
apparent  quam  lympham  coagulatam  (an¬ 
guinis.  A  chemicis  poteftatibus  diverfis ;  ma¬ 
teries  quae  membranam  componit  cito  putref- 
cit,  et  non  aquae  mifcetur;  idem  lymphae  coa¬ 
gulatae  accidit;  dum  contra,  mucus  cum  aqua 

*  , 

mifcetur,  et  fine  putridine  per  longum  tem¬ 
pus  fervari  poteft. 


i 


DIAGNOSIS. 
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DIAGNOSIS. 


Tametsi  aliquis  qui  femel  exemplum  hu¬ 
jus  morbi  vidit,  vix  pro  ullo  alio,  nili  forfan 
cynanche  tracheali  fpafmodica,  fumere  poteft  • 
talia  tamen  ligna  deponere,  quas  alicui  qui 
nunquam  exemplum  hujus  morbi  vidit,  po- 
teftatem  ab  omnibus  aliis  morbis  dignofcen- 
di  dabit,  res  haud  facilis  eft.  Nullum  lig. 
num  pathognomonicum  ell  in  hoc  morbo ; 
vox  (tridens  minime  ambiguum  eft,  fed  hoc 
etiam  non  i  em  per  adeft,  ab  initio  faltem  mor¬ 
bi  :  opinio  noftra  itaque  non  ab  hoc  vel  ab 
ullo  ligno  peculiari  diducenda  eft,  fed  ab  om¬ 
nibus  fignis  limul  attente  comparatis. 

Morbi  pro  quibus  cynanche  trachealis  fa¬ 
cillime  fumi  poteft,  funt,  cynanche  trachealis 

fpuria. 
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fpuria,  catarrhus,  cynanche  maligna,  pertuf- 
fis,  et  impedimenta  tracheas  ab  aliis  caulis 
orta,  ficut  tumoribus,  vel  rebus  alienis  illaplis. 
Veram  et  fpiiriam  cynanchen  trachealem  lig¬ 
nis  fequentibus  praecipue  dignofcimus.  Cy¬ 
nanche  trachealis  vera,  tametli  fubito  non- 

'  % 

nunquam,  gradatim  tamen  frequentiffime  a- 
doritur,  afpeclum  febris  catarrhalis  induens  ; 
contra,  aggredio  cynanches  trachealis  fpuriae 
femper  fubita  eft.  Per  morbi  curfum  cy¬ 
nanche  trachealis  fpuria  intermiffionibus  be¬ 
ne  notatis  lignatur;  in  cynanche  tracheali 
autem  inflammatoria,  has  nunquam  obferva- 
tse  fuerunt.  In  cynanche  tracheali  vera  fyf- 
tema  multo  magis  affici  videtur  quam  in  fpaf- 
modica ;  major  calor  cutis  eft,  pulfus  fre- 
quentior,  et  alia  pyrexiae  fymptomata  in  illo 
quam  hoc  vehementiora  funt.  Alia  differen¬ 
tiae  ligna  memorari  potuiffent,  nempe,  effec¬ 
tus  boni  antifpafmodicorum  in  cynanche  tra¬ 
cheali  fpuria,  et  eorum  inutilitas  in  cynanche 

D  tracheali 
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tracheali  inflammaroria,  faltem  dum  ligna  in¬ 
flammationis  manent :  in  cynanche  tracheali 

% 

vera  etiam  membrana  morbida  inventa  eft, 
fed  in  cynanche  fpuria  abeft.  Haec  ligna  pof- 
fceriora  evidenter  ad  diagnolin  non  applicari 
poflunt.  Difficillimum  ell  deponere  ligna 
dignofcentia  inter  cynanchen  trachealem  et 
catarrhum,  praefertim  incipiente  morbo,  cum 
prior  frequenter  a  fymptomatibus  pofterioris 
incipit.  In  cynanche  tracheali  autem  fymp- 
tornata  magis  fubito  aggrediuntur  quam  in 
catarrho,  et  gradus  femper  vehementioris 
funt ;  et  fi  vocis  peculiaris  affedtio  adeft,  tum 
majore  veritate  inter  morbos  dignofcere  po¬ 
terimus.  Inter  cynanchen  malignam  et  hunc 
morbum  praecipue  dignofcimus,  prasfentia  pu¬ 
tredinis  lignorum  in  priore,  et  omnino  ab- 
fentibus  in  polteriore  ;  exulcerationibus  oris 
et  faucium,  et  eruptionibus  cutaneis  quae  in 
cynanche  maligna  occurrunt,  fed  in  cynanche 
tracheali  non  fefe  oftendunt.  In  pertulfi,  tuf- 

fis 
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lis  magis  naturas  convulfivas  elt  quam  in  cy¬ 
nanche  tracheali,  magis  per  paroxyfmos  et 
certa  intervalla  occurrit,  eundem  fonum  non 
habet;  et  dolor  gutturis  qui  in  cynanche  tra¬ 
cheali  frequenter  obfervatur,  pertuffis  fymp- 
toma  non  eft.  Attentione  praecipue  ad  hifto» 
riam  peculiaris  exempli,  dignofcere  poffumus 
inter  cynanchen  trachealem  et  alia  impedi¬ 
menta  tracheae. 


D  2 


PRO  G- 
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PROGNOSIS. 


Ut  hic  morbus  aggreffione  tam  infidiofus, 
et  progrelTu  tam  velox  eft,  prognolis  femper 
fit  cauta  oportet ;  fed  fi  fymptomata  febrilia 
vehementia  funt,  tuffis  frequens  et  ficca,  fi 
pulfus  arteriarum  qui  adveniente  medico  ple¬ 
nus  et  fatis  validus  fuifiet,  fit  parvus  et  debi¬ 
lis,  dyfpnoea  au£ta,  periculum  tinftemus:  con¬ 
tra,  fi  fymptomata  febrilia  moderata  funt,  fi 
pulfus  plenus  et  mollis  permanet,  fi  tuffis 
humida  eft,  et  partes  materiei  membranaceae 
exipuuntur  fine  magna  quoque  moleftia,  fi 
eodem  tempore  refpiratio  minus  difficilis  fit, 
fauftum  eventum  expeclare  licet. 


CURATIO. 
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CURATIO, 


Versanti  fymptomata  hujus  morbi  et 
phenomena  poft  mortem,  vero  iim  dumum 
videtur  eam  naturas  inflammatoriae  efle;  .  t  ex 
hac  opinione  pendet  methodus  medendi  quam 
audlores  illuftriflimi  qui  hac  de  re  ediderunt, 
commendarunt,  et  quam  feliciffimam  inve¬ 
nerunt.  Methodum  medendi  haud  impro¬ 
prie  refolvere  licet  in  triaconfilia  fequentia* 

PrimOy  Removere  inflammationem  localem 
et  febrem  fymptomaticam  ; 

Secundo,  Membranam  morbidam  forma¬ 
tam  removere  y  et 

Penio,  Frascavere  fuflfocatione. 


Ad 
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Ad  primum  confilium  explendum  utenda 
funt, 

Emetica .  Si  medicus  ineunte  morbo  vo¬ 
catur,  forfan  praxis  bona  eft  emeticum  dare : 
hoc  frequenter  progreffum  morbi  fiftere  cog¬ 
nitum  eft.  In  hac  regione  orbis  terrarum  mos 
eft  emeticum  dare  ftatim  morbo  accedente ; 
et  faepe  optimo  effectu 

MiJJio  Sanguinis  generalis,  cum  medicus  ab 
initio  morbi  vocatur,  et  cum  pulfus  indicat, 
cum  fructu  adhiberi  poteft  ;  et  quibufdam  in 
exemplis  non  negligenda  eft;  fed  plerumque 
non  eft  neceflaria,  et  miflio  fanguinis  topica, 
confilio  multo  melius  fervit.  Optime  fit  ad¬ 
movendo  hirudines  quam  prope  ad  tracheam; 
poftquam  remotae  fuerunt,  lintea  jam  in  aqua 

tepida 


*  Crawford  de  Cynanche  Stridula. 
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tepida  immerfa,  ad  morfos  hirudinum,  ut  flux¬ 
um  (anguinis  promoveant,  applicanda  funt. 

Epifpajlica .  Poft  miflionem  fanguinis,  ve- 
ficatorium  fatis  magnum  collo  anteriori  fu~ 
per  laryngem  applicandum  eft;  et  ad  dyfuriae 
praecavendum,  charpee  vel  aliquid  hujufmodi 
hirudinum  morfibus  admoveri  oportet. 

Laxantia .  Alvi  flatus  non  negligendus  efl ; 
(i  adftrida  eft,  ut  frequenter  accidit,  enema 

injiciatur,  et  poftea  ope  laxantium  alvus  fol- 

/ 

venda  eft. 

Calomelas.  Audores  quidam  hydrargyri 
et  praecipue  calomelanos  ufum  in  hoc  morbo 
multum  laudant*;  et  in  libris  quibufdam  nu¬ 
per 


*  Rufii,  Med.  Inquines,  vol.  i.  p.  145.  and  Alexander 
on  Croup,  p.  73.  et  feq. 


I 
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per  editis,  fucceifus  ejus  notabilia  exempla 
proponuntur*.  In  multis  horum  exemplorum 
autem  emeticum  ante  hydrargyrum  datum 
fuit;  et  ut  recte  ab  uno  eorum  audtorum  ob- 
fervatur, 

i 

More  extenfive  experience  than  I  have 
(<  yet  had,  is  requifite  to  determine  whether 
u  in  mercury  we  fhall  find  a  certain  remedy 
<c  for  the  difeafe.  With  regard  to  the  above 
s<  cafes,  it  fhould  be  obferved,  that  fome  re- 
“  covered  when  mercury  was  not  given,  or 
“  in  fuch  quantity  as  not  to  produce  any  ef- 
“  fed  ;  and  in  two  patients,  under  the  care 
st  of  my  brother,  it  was  given  unfuccefsful- 
s<  ly.  Moreover,  the  difeafe  was  lefs  fevere 
“  towards  the  end  of  the  epidemic  conftitu- 

“  tion, 


% 

*  Tranf.  of  a  Soc.  &c.  vol.  ii.  Rumfey.— —Annals  o£ 
Med.  1799.  Anderfon. 
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“  tion,  which  was  the  period  when  we  adopt- 
“  ed  this  plan  ;  fo  that,  admitting  that  ali 
“  thofe  patients  who  recovered  under  fuch 
*6  treatment  were  cured  by  mercury,  it  does 
“  not  folio w  that  the  fame  effe£ts  would 
“  have  been  produced  had  it  been  given  ia 
“  thefearly  cafes  ;  yet  it  furely  merits  a  fur- 
“  ther  trial,  the  ordinary  method  of  treat- 
(i  ment  being  fo  unfuccefsfuh” 

Diaphoretica  lenia,  perfpiratione  promo¬ 
venda  et  fymptomatis  pyrexise  ita  moderan¬ 
dis,  utilia  funt, 

Antifpafmodica .  Claffis  remediorum  an- 
tifpafmodicorum  multum  ab  au&oribus  qui 
putant  morbum  e  fle  fpafmodicum  commen¬ 
data  fuit;  etiam  ab  illis  poft  remedia  anti- 
phlogiftica  adhibita  eft,  qui  contrariam  opi¬ 
nionem  tenent ;  fed  eodem  tempore  conce¬ 
dunt  fpafmum  comitare  morbum,  folummo- 

E  do 
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do  autem  fymptomaticum  morbi  putant:  ho¬ 
rum  remediorum  opium  forfan  optimum  eft  ; 
nunquam  autem  exhibendum,  donec  remedia 
antiphlogiftica  plene  ufurpata  fuerint,  et  fe¬ 
bris  fublevetur.  Regimen  antiphlogifticum 
applicatione  frigoris  excepta,  adhibendum 
eft. 

Si  morbus  remediis  jam  recenfitis  non  fuc- 
cumbit,  fed  augere  videtur;  11  eodem  tempo¬ 
re  vultus  qui  aliquantulum  erubefceret,  co¬ 
loris  pallidi  fit;  fi  refpiratio  difficilis  potius 
augetur,  et  vox,  et  tuffis  magis  fonant,  pulfu 
velociore  et  debiliore ;  fi  seger  maxime  fuble- 
vatur  capite  ere&o  et  potius  reflexo  # — his  re¬ 
bus 


*  Hoc  Tignum  a  Cheyne  memoratur,  qui  verofimilitu- 
dine  putat  levationem  infantis  in  hoc  fitu  corporis  a  tra¬ 
chea  plene  extenfa  ortam  effe,  unde  membrana  jam  for¬ 
mata  non  fefe  plicare  poteft  et  mechanice  obilare  tranfitui 
aeris  in  pulmones. 
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bus  membranam  jam  formatam  timendum 
eft,  quam  removere  confilium  noftrum  fecun¬ 
dum  eft.  Taii  exemplo  remedia  varia  ex* 
pedlorantia  commendata  fuerunt,  fed  horum 
emeticis  prsecipue  fidendum  eft.  Hoc  tem¬ 
pore  morbi  polygala  feneka  multum  nuper 
a  Domino  Archer  #  commendatur;  opinio 
ejus  eft  hoc  remedium  utile  efte  poteftate  fti- 
mulante,  augendo  fecretionem  mucofam  in 
tracheam,  et  ita  ad  expe&orationem  mem¬ 
branae  morbidae  conducens.  Nunquam  au¬ 
divi  hoc  remedium  ab  ullo  alio  datum  fuifle ; 
itaque  opinionem  de  utilitate  in  morbo  cu¬ 
rando  non  dare  polium. 

Balneum  tepidum,  a  quibufdam  auctori¬ 
bus  f  multum  commendatur,  ut  remedium 
idoneum  et  ad  primum  et  fecundum  conii- 
lium. 

E  2  Inhalatio 


#  Vid.  Annals  of  Med.  1799»  * 


f  Rufh 
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Inhalatio  vaporum  aqus,  cum  sgri  stas 
adeo  provefta  eft  ut  hoc  remedio  uti  poffit, 
vel  cum  morbus  non  adeo  vehemens  eft  ut 
ufus  ejus  prohibeatur,  cum  fomentationibus 

t 

ad  collum  et  fauces,  et  lenia  diaphoretica,  ut 
remedia  accefToria  plerumque  adhibentur. 

r 

Tertium  noftrum  conlilium  eft  praecavere 

i 

fuffocatione  ;  qus  oriri  poteft,  ut  fupra  me¬ 
moravimus,  a  duabus  caulis,  fpafmo,  diverfis 
temporibus  per  curfum  morbi  occurrente,  et 
impedimentis  mechanicis  ad  tranfitum  aeris 
per  tracheam  in  pulmones.  Si  eft  cur  primum 
fufpicemur,  ad  opium,  stherem,  vel  alia  an- 
tifpafmodica  confugimus ;  contra  fecundum 
tracheotomia  ut  remedium  poftremum  pro- 
pofita  eft*.  Unum  exemplum  a  Burferio  me¬ 
moratur  in  quo  facta  eft,  et  eventu  felice. 

EXEM- 


*  Home  on  Group. 
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EXEMPLUM  PRIMUM. 
J.  C.  Sartorius. 


J.  C.  retatis  21,  in  Nofocomio  Regio  Edi- 
nenfl  venit,  die  odtava  O&obris  A.  D.  1801. 
Tonfillas  et  partes  adjacentes  multum  tumidae 
et  inflammatae  fuerunt,  et  pus  jam  formari 
videbatur,  tametfl  non  effluxerat ;  hoc  tamen 
multo  mane  diei  decin  as  accidebat.  Ab  illo 
tempore  gradatim  convalefcebat,  ad  diem  de¬ 
cimum  feptimum,  cum  in  bona  falute  Nofo¬ 
comio  egreflus  eft.  Die  vigefimo  iterum  ad 
Nofocomium  venit,  dolore  fupra  cartilagi¬ 
nem  thyroideam  affe&us,  fecus  tracheam  ex¬ 
tendens,  preflura  manus  aucto,  etiam  dolore 
paululum  infra  mamillam  dextram  verfus 
fternum.  Dolor  in  his  partibus  multum  re- 

fpiratione, 


38  DE  CYNANCHE  TRACHEALI. 

fpiratione,  et  praecipue  infpiratione  augeba¬ 
tur  ;  etiam  tuffi  occafionale,  cujus  fonus  val¬ 
de  peculiaris  fuit*  non  facilis  defcriptu ;  re- 
fpiratio  multum  citior  fuit  quam  in  falute, 
imperfedla,  et  fonora ;  difficillime  loqueba¬ 
tur*  et  cum  loquebatur  vox  findebat.  In 
faucibus  nil  praeter  naturam  videbatur,  et  de¬ 
glutitio  non  impedita  fuit ;  lingua  albida  fed 
humi  da  *  vultus  pallidus;  aliquis  dolor  capitis, 

et  fitis ;  pulfus  nonaginta  duo,  vis  naturalis  ; 

/ 

calor  cutis  non  magna  fuit ;  alvus  ut  in  falute. 

v  Q 

Haec  fymptomata  gradatim  accadebant, 
poftquam  objectus  effiet  frigori  in  templo  fri¬ 
gido  per  aliquod  tempus  die  decima  o&ava; 
verum  enimvero  primo  obfervatae  fuerunt  he¬ 
ri  circiter  horam  duodecimam  A.  M.  quo 
tempore  gradatim  au&as  fuerunt,  nullis  re¬ 
mediis  ufus  eft. 

Emit,  brachio  fang.  §x. 
vel  duodecim,  prout  vires  ferant 
poftea  adhibeat,  veficat.  collo  anteriori. 


21 
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«  •  •  •  i 

Uncias  decem  fanguinis  mittebantur,  quas 
tenuem  crudam  inflammatoriam  fuperficie  ex¬ 
hibent.  Vefpere  fymptomatibus  non  multum 
levatis,  emeticum  antimoniale  datum  fuit, 
quod  non  multum  valebat ;  poftea  hauftus 
anodynus  cum  laudano  et  aethere,  veficato- 
rium  bene  fecit ;  a  media  nodte  levabatur, 

i 

vox  magis  naturalis  facta  eit,  refpiratio  leva¬ 
ta,  proclivitas  ad  expe&orationem,  dolor  fu- 
per  cartilaginem  thyroideam  etiam  capite  le¬ 
vatur,  cutis  moderate  calet,  pulfus  circiter 
nonaginta  et  mollis,  vultus  adhuc  pallidus. 

3J,  Mift.  oleofas  fiv* 

Vini  e  tartar.  ant.  3ij. 

Sumat  §fsf  2da  q.  q.  hora 
Accipiat  inter  refpirandum 
vaporem  aquas  fervidas 
V.  repet,  hauft.  e.  laud.  et  asthere. 
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Tuffis  adhuc  frequens,  expe&oratio  copi- 
ofior,  dolor  in  litu  cartilaginis  thyroideae 
magis  levatus,  dolor  in  curfu  fterni  aliquan¬ 
to  refpirationem  afficit,  vultus  minus  palli¬ 
dus,  pulfus  circiter  feptuaginta,  debilis,  ali» 
quid  delirium  incipiente  vefpere  Epiltax- 
is  parva  mane,  nifus  in  vapore  inhalando  mo* 
leftiam  excitat,  veficatorium  admotum  bene 

fecit* 

Hab.  enem,  domeft» 

Contin.  mift.  oleofa 
Intennit.  vapor  aquae* 

23* 


*  Delirium  fupra  memoratum  oriri  videbatur  ab  haufto 


anodynOo 
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Fulfus  circiter  odloginta  et  mollis,  lingua 
nitida  et  liumida  eft,  alvus  refpondit,  non 
bene  requievit,  tuffis  adhuc  frequens,  e£ 
fputa  libera  heri  et  hodie,  dolor  in  curfu 
flerni  poft  cibum  in  ventriculum  receptum 
auctus  perflat. 

Adhibeat,  veficat.  flerno 
Contin,  mifl.  oleofa  ant. 

Repet,  hauft. 


«  •  «  •  <4*  ^  •  •  *  © 

Dolor  in  curfu  flerni  multum  levatur,  per- 
fpiratio  libera  per  nodtem  cum  fomno  me¬ 
diocri,  tuffis  et  dyfpncea  magis  levantur,  et 
fputa  libera.  Pulfus  circiter  octoginta,  et 
mollis,  veficatorium  bene  fecit. 

Contin.  hauft.  et 

Miflura  oleofa  vino  antimon.  adempto, 

F 
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Tuflis  magis  frequens  fuit,  dolorem  pec¬ 
toris  excitans,  pulfus  tranquillus. 

Mift.  mucilag.  !vi. 

Tin<ft.  opii  am.  sij. 

Miftura  agitata  fumat  §fs. 
urgent,  tuffe. 

Intermit.  mift.  oleofa 
Contin.  hauft. 


Tuflis  minus  frequens,  dolor  pe<ftoris  leva¬ 
tur,  pulfus  tranquillus,  alvus  adftri&a,  epif- 
taxis  copioflor  vefpere  recurrebat. 

Pilul.  laxant,  ij.  V. 

Repet,  hauft. 

Contin.  mift.  mucilag. 


i 


28. 
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Convalefcit,  epiftaxis  recurrit,  alvus  ad- 
iiricla» 

Ele6l.  laxant.  31], 
omni  mane. 

Omit.  haufl. 

I 

Die  decimo  tertio  Novembris  falute  bona 
Nofocomio  egrefius  eft. 


F  2 


EXEM- 


I 
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EXEMPLUM  SECUNDUM, 

D.  M.  iETATIS  00. 

Qdober  24.  1801. 

Heri  circiter  fextam  horam  P.  M,  fubito 
afficiebatur  dolore  iubter  linguam,  et  in  litu 
laryngis ;  comitata  magna  dyfpnoea  fere  ad 
fuffocationem  appropinquante,  tuffi  frequen- 
te,  cujus  fonus  valde  lingularis  fuit,  non  fa¬ 
cilis  defcriptu  ;  fonus  peculiaris  in  infpira- 
tione,  fimilis  ei  qui  anglice  vocatur,  “  the 
back  draught,”  in  pertuffi.  Haec  fymptoma- 
ta  line  remiffione  per  nodem  perflabant,  et 
nunc  aliquantum  augentur,  cutis  magis  calet 
quam  in  falute,  lingua  nitida  et  humida  elt, 

pulfus 
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pulfus  odoginta  quatuor,  plenus  et  validus  ; 
alvus  ut  in  falute,  nullis  remediis  ufus  efh 
Collo  anteriori  abralb 
Admoveant,  flatirn 
Hirudines  odo,  et  poftea 
Applicet,  veficat.  inter  fcapulas. 

.  ...  25  •  •  •  • 

*  /  4 

Dolor  et  dyfpnoea  multum  levatas,  tuffis 
frequens,  expedoratio  libera  ab  mane,  pul« 
fus  quietus,  calor  cutis  naturalis  eft,  hirudi¬ 
nes  et  veficatorium  bene  fecerunt. 

Hab.  quampr.  infus. 

Senn.  §ij. 

Sero  node  enema  domeft. 
fi  opus  fit 

Sorbeat  mifl.  oleofae  pauxillum. 
Decodum  furfuris 
ad  libitum. 

27. 
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Nullus  dolor  vel  dyfpnoea  eft,  tuffis  mul¬ 
tum  minuitur,  alvus  et  pulfus  ut  in  falute® 
Intermit.  mift.  oleofa 

Die  feptimo  Novembris  e  Nofocomio  falute 
bona  egreffus  eft. 

Verfanti  exempla  fupra  memorata  mihi 
verifimillimum  apparet,  exempla  fuifle  cynan¬ 
ches  trachealis  verae  ;  res  plures  talem  opini¬ 
onem  ad  formandam  ducerent  potius  quam 
ad  exempla  putanda  cynanches  trachealis 
fpafrnodicas  :  in  ambobus  aliqua  febris  fuit, 
tametli  ad  nullum  magnum  gradum  ;  in  am¬ 
bobus  morbus  ab  initio  ufque  ad  finem  fine 
remifiione  perflabat ;  uterque  remediis  an- 
tiphlogifticis  concedere  videbatur  ;  in  primo 
exemplo  fanguis  a  brachio  detradlus  cruftam 

inflam- 
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inflammatoriam  gradu  exhibebat,  et  in  pro- 
greflu  morbi  erilis  indicari  videbatur,  fudore, 

et  epiftaxi,  quas  non  raro  morbos  in  flamma - 

.  / 
torios  comitantur. 

/ 
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